
























が発現する．その結果，NO 産生が亢進し FeNO 濃
度が上昇することが知られており，これをモニタリ
ングすることで気管支喘息の診断と治療の一助にな
ると考えられる．当院では，2015 年 9 月に一酸化窒
素ガス分析装置 NIOX VERO を導入し１年が経過
しており，今回 FeNO 濃度を複数回測定している
気管支喘息患者の喘息コントロールテスト（ 以下
ACT）（図 1）と FeNO 濃度の結果について検討を
行った．
検討方法




（図 2）を用いて，ACT 点数の 3 段階評価と FeNO
濃度の相関の有無をウィルコクスン順位和検定を
用いて行った．
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ACT が 25 点（完全に喘息がコントロールされて
いる状態）での FeNO 濃度は 146ppb～5ppb，20～
24 点（喘息が良好にコントロールされている状態）
での FeNO 濃度は 182ppb～6ppb，20 点未満（喘息
がコントロールされていない状態）での FeNO 濃
度は 125ppb～10ppb と各段階において FeNO 濃
度にバラツキがあり，3 段階評価において行ったウ
ィルコクスンの順位和検定でも，p ＝ 0.9917，p ＝
0.1464，p ＝0.1059と有意差はみられなかった（図3）．
また，症例 1 のように ACT 点数の上昇と共に
FeNO 濃度が低下し気道の炎症と問診が一致してい



























喘息コントロールテスト（ACT） -総合点数による評価‐ 5項目の質問 
1. この 4週間に喘息のせいで職場や学校、家庭で思うように仕事や
勉強がはかどらなかったことは時間的にどの程度ありましたか？ 
いつも：1点 かなり：2点 いくぶん：3点 
少し：4点 全くない：5点 
2. この 4週間に、どのくらい息切れがしましたか？
1日に 2回以上：1点 1日に 1回：2点 1週間に 3～6回：3点 




1週間に 4回以上：1点 1週間に 2、3回：2点 1週間に 1回：3点 
4週間に 1、2回：4点 全くない：5点 
4. この 4週間に、発作止めの吸入薬（サルタールやメプチンなど）をどのくらい
使いましたか？ 
1日に 3回以上：1点 1日に 1、2回：2点 1週間に数回：3点 
1週間に 1回以下：4点 全くない：5点 
5. この 4週間に、自分自身の喘息をどの程度コントロールできたと思いますか？
全くできなかった：1点 あまりできなかった：2点 
まあまあできた：3点 十分にできた：4点 完全にできた：5点 
ACT点数による喘息コントロール評価 
・25点（満点） 
   完全に喘息がコントロールされている状態 
・20～24点 
   喘息が良好にコントロールされている状態 
・20点未満 




て，ピークフロ （ーPEF）測定とともに ACT を用
いている．しかし，PEF は普及率が低いため今回は
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